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<g> Precede et systeme de surveillance a distance d'au mofrts un poste de perfusion. 

@ Le systeme de surveillance comprend une ligne eiectri- 

que (4) de transmission d'informatfons numertques, au 

moins un poste de perfusion (P1-Pn) comportant un debit- 

metre (3) et un module (M1-Mn) de codage et de transmis- 
sion sous forme numerique sur la ligne (4) de P information 

de debit instantane delivree par le debitmetre (3), et une 

unite centrale (UC) de traitement de ladite information, 

connectee a ladite ligne (4) par V intermedial re d'un module 

de decodage (Muc). 
^ L'unite centrale comporte au moins un ecran d'affi- 
^ chage sur lequel s'affichent sous forme anafogique et alpha- 
^ numerique les grandeurs representatives de Petat du poste 
1^ de perfusion. 

Application a la surveillance de perfusions en milieu 
^ hospitaller. - 
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Procede et s ysteme de surveillance a distance . d 'au moins 
Tin uoste de perfusion - 

L f invention concerne un procede et un systeme de surveillance 
a distance d'au moins un poste de perfusion. 

5 Differentes solutions sont utilisees en milieu hospitaller 
pour injecter lentement des liquides par voie parent erale, 
a savoir 1 'injection par seringue electrique (pousse-seringue), 
1 injection par pompe a perfusion programmee et la perfusion 
par gravite. 

10 Les deux premieres techniques mentionnees ci-dessus font 
appel a des materiel s situes dans la chambre du patient , 
au pied du lit, permettant d f assurer un debit constant du 
produit a injecter avec une grande precision de l'ordre de 
1/1000 a 1/10000. Ces appareils sont utilises en secteur 

15 de soins intensif s ou lorsqu f il apparait necessaire de 
contrSler parf aitement le debit de produit delivr6 dans 
I'organisme. lis necessitent, en particulier, un cath6t£- 
risme veineux afin de s' assurer d'une parfaite perm6abi- 
lite de la voie. Ces materiels sont bien entendu coHteux 

20 et ne sont utilises que dans un nombre limit e de cas. 

C'est la raison pour laquelle, environ 80 % des perfusions 
pratiquees en Europe font appel a la technique de la perfu- 
sion par gravite. Ce type de perfusion presente l'avantage 
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d'un materiel peu cotiteuac (bouteilles, tubulures, aiguilles) 
et d'une facilite de mise en place, au detriment toutefois 
d'une bonne maitrise de l'ecoulement qui necessite une 
surveillance constante et attentive et, par consequent, 
des visites frequentes du personnel responsable aupres des 
patients perfuses. 

La mise en place de la perfusion par gravite doit Stre 
initialisee par ce responsable, en estimant de maniere 
empirique un debit de perfusion qui permettra au patient 
d'absorber la totalite de la perfusion pendant un laps de 
temps fixe par le medecin. Ce debit est generalement cor- 
rige en plus ou en moins par le responsable, quelques 
dizaines de minutes apres la mise en place de la perfusion 
afin de s'approcher du debit optimal. Pendant toute la 
15 duree de la perfusion, le responsable contrSle si celle-ci 
s'effectue correctement et surveille qu'il n'y a pas d'in- 
terruption de circuit, eventuellement due au patient. 

Le responsable est generalement charge de surveiller plu- 
sieurs perfusions et, dans les services importants, plu- 
20 sieurs personnes peuvent §tre consacrees uniquement a la 
visite frequente des chambres des patients perfuses. 

L'invention vise a fournir un precede et un systeme de 
surveillance a distance qui permettent a un responsable 
unique d'evaluer a tout instant, a partix d'une salle de 
25 contrdle, le bon f onctionnement d'un ou plusieurs postes 
de perfusion situes en des lieux differents et d'alerter 
ce responsable dans un delai suffisant en cas d'anomalie 
dans le deroulement de la perfusion. Un but plus particu- 
lier de l'invention est de permettre a ce responsable d'ef- 
fectuer une surveillance permanente, en temps reel, de 
Involution de la ou des perfusions en cours dont il a la 
charge. En outre, bien que l'invention vise principalement 
la surveillance de postes de perfusion par gravite, elle 
n'est pas limitee a ce type de perfusion et pent s'appliquer 
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6galement aux techniques de perfusion & d6bit command^, 
notamment celles mentionnees precedemment, 

A cet effet, l f invention a pour objet un proc6d6 de sur- 
veillance a distance d f au moins un poste de perfusion pour 
5 1' injection d f un liquide a un patient, caract6ris6 en ce 
que : 

- on raccorde chaque poste de perfusion k surveiller a une 
ligne de transmission de donn6es numeriques, 

- on aff ecte a chaque poste de perfusion a surveiller un 
10 code d 1 identification independant de sa localisation g6o- 

graphique, 

- on mesure & chaque poste sous surveillance le debit 
d f injection de liquide , 

- on envoie periodiquement cette information a une unite 
15 centrale de traitement par la ligne de transmission de 

donn6es numeriques, et 

- on aff iche sur au moins un ecran de contrSle une donnee 
d f identification fonction dudit code ainsi que le debit 
instantane de liquide a chaque poste de perfusion sous 

20 surveillance. 

Suivant une autre caracteristique, on mesure le debit ins- 
tantane par comptage des gouttes a ingecter sur de courtes 
periodes consecutives d f environ 1 minute, on le compare au 
debit nominal prevu initial ement et on affiche le resultat 
25 de ladite comparaison. 

L 1 invention a egalement pour objet un systeme de surveillance 
a distance d'au moins un poste de perfusion pour I'injection 
d f un liquide a un patient, caracterise en ce qu'il comprend 
une ligne electrique de transmission d 'informations numeri- 
30 ques, au moins un poste de perfusion comportant un debit- 
metre et un module de codage et de transmission sous forme 
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numerique stir la ligne de 1 'information de debit instantane 
delivree par le debitmetre, une unite centrale de traitement 
de ladite information, connectee a ladite ligne par 1* inter- 
mediate d'un module de decodage, et au moins un ecran de 
5 contrflle pour l'affichage de donnees d 1 identification' et de 
fonctionnement de chaque poste de perfusion sous surveillance. 

De preference, ladite ligne electrique est une ligne de 
transmission banalisee du reseau de distribution d'energie 
electrique. 

10 D'autres caracteristiques et avantages de la presente 
invention ressortiront de la description qui va suivre 
d'un mode de sa realisation donne uniquement a titre 
d'exemple et illustre par les dessins annexes sur les- 
quels : 

15 La figure 1 est un schema simplifie d'un systeme de sur- 
veillance a distance de postes de perfusion par gravite. 

La figure 2 est un schema-bloc de 1 'unite centrale du 
systeme de la figure 1. 

La figure 3 est un algorithme du programme principal mis 
20 en oeuvre par 1 'unite centrale de la figure 2. 

La figure 4 est un algorithme d'un sous-programme illus- 
trant la gestion des postes de perfusion a partir de l'u- 
nite centrale. 

La figure 5 est une representation d'un ecran de contrSle 
25 tel qu'il apparait a un responsable de la surveillance 
de perfusions j et 



La figure 6 montre une variante de presentation des infor- 
mations de contrSle de perfusion dans une fenStre de l'e- 
cran de contr31e. 
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On a reprSsente sous forme schematique k la figure 1 un 
systeme de surveillance, a partir d'une unit6 centrale TJC, 
d f un certain nombre de postes de perfusion par gravity Fl, 

P2, P3* Pn. Chaque poste de perfusion comprend un 

flacon 1 destine a Stre rempli du liquide a injecter chez 
le patient et raccorde a cet effet par une tubulure 2 & 
une aiguille (non representee). Sur chaque tubulure. 2 est 
mont6 un d£bitmetre 3 qui, dans le cas decrit d'une per- 
fusion par gravite, est constitu6 par un compte-gouttes 
tel que par exemple, l'appareil IMED 730 de la Societe 
MED, U.S.A. Le debitmetre 3 est eventuellement associS 
a un dispositif d'affichage (non represents) qui permet 
de lire le nombre de gouttes par unite de temps directe- 
ment sur le lieu de la perfusion comme cela est classique. 
Les debitmetres 3 des postes de perfusion Pi a Pn sont 
connectes chacun a un module M1 a Mn respectivement qui 
assure le codage de 1 1 information de nombre de gouttes 
par unite de temps delivr6 par le debitmetre 3 correspon- 
dant et sa transmission sous forme numerique sur une ligne 
electrique de transmission 4. De son c&te, 1 'unite centrale 
UC est raccordee a la ligne de transmission 4 par 1' inter- 
mediaire d'un module de decodage Hue. Chaque poste de 

perfusion PI Pn possede un numero d'ordre ou code 

d* identification qui lui est propre et sera reconno. par 
l'unit6 centrale UC. 

La ligne Electrique de transmission 4 peut faire partie, 
soit d f un reseau specialise pour les transmissions de 
donnees, soit d f un reseau de distribution d f energie Elec- 
trique continue ou alternative tel que par example, le 
reseau domestique de distribution d'energie electrique 
alternative sous basse tension. Le procedE de transmis- 
sion de donnees numeriques au moyen d'une telle ligne de 
transmission et des modules associes M1 a Mn et Hue est 
deja conmi et ne sera pa6 decrit en detail. On pourra no- 
tamment se reporter a la demande de brevet FH-A-2 558 667 
qui donne une description detaillee du procede de trans- 
mission, du reseau et des modules associes qui peuvent 
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*tre utilises dans le eysteme de contr81e suivant 1 'inven- 
tion. 

On se reportera maintenant a la figure 2 qui montre les 
differents composants de 1 'unite centrale UC organisee 
autour d'un circuit electronique 5 tel que le circuit 
EFS-MFU 8 qui fait appel au microprocesseur 16 bits 
MC 68008 de la Societe MOTOROLA. Au circuit 5 sont associes 
le module de decodage Muc, un interrupteur de marche-arrSt 
6, un 3en de six touches lumineuses 7 a 12 dont le role 
sera explique ci-apres, un clavier numerique 13 pour 1 'en- 
tree des donnees, et un ecran de visualisation 14 relie au 
circuit 5 par 1 • intermedia ire d'un circuit 15 de gestion de 
graphique tel que le circuit SPS-VIG-1 de la Socidte THOMSON. 
Le circuit Electronique 5 pilote egalement un generateur 
15 d'alarme sonore 16 presentant une liaison avec la touche 11 
d 'acquirement pour son activation en cas d' apparition d'une 
alarme, ainsi qu'un dispositif d'affichage 17, par exemple 
a cristaux liquides, relie a la touche 8 de test pour af ri- 
cher un code de contrdle ou d'erreur sur quelques digit en 
20 ca B d 'actionnement de la touche de test. Enfin, une batterie 
de secours 18 pent Stare prevue pour assurer une sauvegarde 
en cas de defaillance de 1 • alimentation principale du sys- 
teme. 

Le cas echeant, le systeme de surveillance pent §tre complete 
25 par un dispositif d'alarme a distance comprenant un emetteur 
haute-frequence de faible portee 19a connecte au circuit 
electronique 5 et un recepteur 19b destine a Stare porte par 
un responsable de la surveillance des perfusions. Le recep- 
teur 1 9 b pent Stare equip* d'un transducteur acoustique pour 
1« emission d'une alarme sonore ainsi que de moyens d'affi- 
chage permettant 1 'identification du poste de perfusion 
concerne par une alarme. 

Le f onctionnement de ce dernier sera maintenant decrit en 
se referent aux algorithmes des figures 3 et 4 ainsi qu'a 
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la figure 5 dormant un exemple d'affichage sur l'ecran de 
visualisation 14 pour quatre postes de perfusion. 

Apres la mise sous tension du systeme, 1 'actionnement de la 
touche BESET 9 a l'etape 20 conduit a l'etape 21 d'initia- 
5 lisation de la partie materielle du systeme et a l'etape 
22 d'affichage d'un graphisme d'attente sur l'ecran de 
visualisation 14. 



L'etape suivante 23 est un test d' identification de la 
touche d» entree actionnee par l'operateur. Si celui-ci 
10 actionne la touche de TEST 8 (eta pe '24), 1 'unite centrale 
deroule un programme 25 pour contrfiler le nomore de postes 
de perfusion PI a Pn qui sont en service et aff iche un 
code de contr61e sur le dispositif d'affichage 17. Lorsque 
ce programme de test 25 est termine, on revient a l'etape 23« 

15 Si, a la suite du test 23» on actionne la touche d ' INITIA- 
LISATION 10 (etape 26), celle-ci s'allume comme c'est le 
cas pour 1 ' actionnement des autres touches et l'on passe a 
l'etape 27 du deroulement du programme d' initialisation. 



20 



L'ecran de visualisation est alors decoupe en quatre fe- 
ngtres verticales F1 a P4 dans chacune desquelles apparait 
en caracteres clignotants le message "perfusion n°". L'ope- 
rateur peut alors affecter a chaque fengtre le numero de 
l'un des postes de perfusion PI a Pn a surveiller en tapant 
le numero correspondant sur le clavier numerique 13 et en 
25 validant a chaque fois 1 'instruction introduite grace a la 
touche de VALIDATION ?. Ce numero constitue le code d' iden- 
tification, qui peut revetir tout autre forme appropriee, 
du poste a. surveiller. Le processus se reproduit ensuite 
en sequences pour 1 ' introduction des donnees relatives au 
30 numero de la chamore du patient, au liquide de perfusion a 
lui injecter, au volume de liquide a perfuser, et a la 
duree de perfusion prevue. Dans 1 'unite centrale est me- 
morisee une table de conversion qui permet, suivant la 
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nature du liquide perfuse et le nombre de gouttes mesure 
par unite de temps, de traduire ce nombre de gouttes en 
volume de liquide. Lorsque cette sequence d' operations 
est achevee, le programme d» initialisation provoque l'af- 
fichage dans la fenStre correspondante de l'ecran 14 d'un 
message indi quant a l'operateur le debit moyen de perfusion 
prevu et lui rappelant de brancher le poste de perfusion 
dont le numero est affiche sur cette fenetre. 8i ce branche- 
ment a deja ete effectue, 1 • information correspondante est 
delivree a l'operateur sous forme d'une inversion du 
contrasts des fenStres initialisers par rapport aux f en$- 
tres non initialises. 

On passe ensuite a l'etape 28 ou un test sur le branche- 
ment des postes de perfusion est effectue. Si ce branche- 
ment n'a pas eu lieu, on revient a 1 'entree du test 28, 
tandis que dans le cas contraire, l'operateur en est 
averti comme indique precedemment par une inversion du 
contraste de la fenStre correspondant au poste initialise. 
La fenStre d'un tel poste presente alors 1' allure repre- * 
sentee pour la deuxieme fenetre P2 en partant de la gaucbe 
sur la figure 5. Cette fenetre comporte a sa partie supe- 
rieure, sous forme de messages affiches en caracteres al- 
phanumeriques, les donnees relatives an poste de perfusion 
concerne, a savoir : le numero du poste de perfusion, le 
numero de la chambre du patient, la nature du liquide de 
perfusion, le volume a perfuser V1 , et la duree JT\ de per- 
fusion prevue. D' autre part, cette mgme fengtre comporte 
une representation graphique d'un tube a essais E dont la 
largeur representee est fonction du debit prevu de liquide 
a indecter, dont la position du niveau est fonction de la 
duree restante D de la perfusion, et dont la surface deli- 
mits au-dessous de ce niveau est done fonction du volume 
V de liquide restant a perfuser. A hauteur de ce niveau est 
egalement affichee une flecne a laquelle sont associees 
les lettres 7 et D d 'identification des deux grandeurs pre- 
cedentes et leur valeur numerique exprimee, par exemple, 
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en cm3 pour le volume r^siduel de liquide k perfuser et en 
minutes pour la dur£e restante. La fenStre comporte £galement 
une representation graphique G d f un goutte-k-goutte simulant f 
avec une cadence fonction du d^bit inatantan£ mesur£ f la chute 
5 rSelle des gouttes s'effectuant au niveau du recipient du poste 
de perfusion correspondant. Enfin, la fengtre est completes 
par un vu-mMre lin£aire VM associant une representation 
analogique du d£bit instantand, par rapport k des valeurs 
ml nima l e et marl male autorisdes, h un affichage num^rique 
10 de ces memes valeurs, la valeur num^rique du d£bit instan- 
tang £tant adjacent e k une flfcche coincidant avec le chan- 

gement d* aspect des deux segments consecutifs const ituant 
ladite representation analogique. 

Lorsque la r6ponse au test 28 montre que le branchement des 

15 postes de perfusion a bien ete effectue, on passe au sous- 
programme 30 de gestion des postes de perfusion. Ce sous- 
programme 30 dont I'algorithme est represents a la figure 4 
est initialise sur une interruption 31. Les interruptions 
peuvent Stre generees par 1 'unite centrale ou par les postes 

20 de perfusion eux~m§mes suivant un protocols de gestion des 

interruptions tel que celui decrit dans la demande de brevet 
fran<jaia FR-A-2 558 667 a laquelle on se reportera. On sup- 
posera dans la suite que 1 'interruption provient de l'un 
des modules M1 a Mn associes aux postes de perfusion, ce qui 

25 a pour effet de placer 1 'unite centrale en etat d' interroga- 
tion pour recevoir le message emis par ce poste (etape 32). 
L 1 etape suivante 33 est un. test effectue sur la transmission 
operee entre le poste de perfusion et I'unite centrale. 
Si cette transmission est defaillante, un message d'er- 

30 reur apparaissant sur le dispositif d 'affichage 17 est 

6mis a 1' etape 34, apres quoi I'on revient a 1' etape 32. 
Si la transmission est effectuee correctement , I'unite 
centrale procede a la mise a jour des parametres destines 
a Stre affiches sur l'ecran de visualisation 14, dans la 

35 fenStre affect ee du numero correspondant a celui du poste 
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de perfusion ayant effectue la transmission (etape 35) 
Un test 36 est ensuite effectue pour verifier si les 
parametres mis a jour correspondent a une condition 
d emission d'alarme. Si tel est le cas, un message 
5 d'alarme est emis a 1' etape 37. 



Les alarmes emises peuvent avoir un caractere de simple 
ayertissement ou un caractere d'urgence, et elles seront 
designees respectivement alarme orange et alarme rouge 

dans la suite, une condition d'alarme orange provoque le 
10 clignotement sur 1'ecran 14 du parametre concerne et even- 

tuellement 1'allumage d'un voyant d'alarme supplemental 

ALO, et persiste Jusqu'a la disparition de sa cause qui 

peut etre : 

- un debit instantane mesure situe hors des limites minimale 
1 5 et maximale ; 

- un debit instantane nul pendant un temps inf erieur a une 
duree predetermines de, par exemple, 4 minutes, fonction 
du temps de coagulation du sang ; 

- un poste de perfusion debranche pendant un temps inf erieur 
a une duree predetermine de, pax exemple, 4 minutes, fonc- 
tion du temps de coagulation du sang ; et 

- une situation d'alarme rouge transform^ en alarme orange 
par enfoncement de la touche ACQTJITTEMENT par l'operateur. 

Les alarmes rouges se manifested par un clignotement du 
parametre concern* sur 1'ecran de visualisation 14, le 
clignotement de la touche d ' ACQUIREMENT 11 et de l'eventuel 
voyant d'alarme, Remission d'un signal sonore de type 
eirene ou message de synthese vocale par le generateur 16 et 
1» activation de la toucne d' ACQJJITTEMENT . par ailleurs, si 
le systeme est equipe du systeme d'alarme a distance, celui- 
ci est active afin de prevenir 1 'inf irmiere(s) responsable 
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du deroulement anormal de la perfusion concernee. Celle-ci 
est avertie par un signal sonore de l'existence d'une ano- 
malie et peut identifier sur son recepteur portable le poste 
concerne grace aux moyens d'affichage qui lui indiquent le 
numero de la cbambre du patient ou toute autre donnee d'i- 
dentif ication de la perfusion concernee. 

Une alarme rouge est declenchee lorsque le debit instantane 
reste nul ou qu'un poste de perfusion demeure debranche 

pendant un temps superieur a la duree predeterminee precitee, 
ou encore si la mise a jour des parametres fait apparaltre 
que la duree restante de la perfusion est inf erieure a une 
raleur predeterminee de t par exemple, 20 minutes. 

L'enfoncement de la touche d' ACQUITTEMENT 11 permet de 
transformer une alarme rouge en alarme orange, c'est-a- 
dire d'interrompre 1» emission du signal sonore au niveau 
du generateur 16 et du recepteur 19b et de supprimer le 
clignotement du voyant de la toucbe. En variante, cette 
fonction d • ACQUITTEMENT peut $tre supprimee pour des 
raisons de securite. 

La remise en conformite du systeme est obtenue en suppri- 
mant la cause de 1» alarme rouge (debit nul ou poste de 
perfusion, debranche), ou en appuyant sur l'une des toucbes 
10 et 12 d' INITIALISATION et d' ACTUALISATION dont les 
voyants sont egalement allumes lorsqu'on se trouve dans le 
delai precite de fin de perfusion. 

Apres l'etape 37 ou en cas de reponse negative au test 36, 
on passe au test 38 pour determiner si les parametres mis 
a jour correspondent a une condition d' alarme rouge. Si tel 
est le cas, il y a emission d'un drapeau en 39 et on re- 
tourne ensuite au programme principal (etape 40). II en 
va de m§me si la reponse au test 38 est negative. 

Les etapes suivantes 41 et 42 du programme principal 
consistent a rafralcbir 1 'image de base et a actualiser les 
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zones variables de cette image, a savoir la fenStre du poste 
de perfusion concern^. Un test 43 est ensuite effectue pour 
determiner si l'une des touches d'entree 7 a 12 a ete ac- 
tionn^e. Dans la negative, on revient au debut du sous- 
5 programme 30 de gestion des postes de perfusion. Ce sous- 
programme se re-pete pour chacun des postes de perfusion avec 
un cadencement fonction des interruptions emis par ces 
derniers, de telle maniere qu'une actualisation des parametres 
de cnacun des postes de perfusion est assured avec une 
10 periodicite de, par exemple, une minute. En d'autres termes, 
chaque fenStre de l'ecran de visualisation 14 est remise a 
jour toutes les minutes. 

Si la reponse au test 43 est positive, c'est que l'une des 
touches 7 a 12 a ete enfoncee. L'actionnement d'une touche 

15 provoque 1' emission d'un code particulier reconnu par 

1* unite centrale. S'il s'agit de la touche d ' ACQUI TTEMBNT 11 
(etape 44), un test a lieu en 45 pour determiner si un 
drapeau a e'te emis a l» etape 39 du sous-programme 30. Dans 
la negative on revient au test 43, tandis que dans l'affir- 

20 mative un sous-programme de passage d'alarme rouge en alarae 
orange se deroule. Apres ce sous-programme 46, on revient 
au debut du sous-programme 30. 

Si l f operateur a agi sur la touche d' ACTUAIISATIOH 12 
(e'tape 47), il y a deroulement d'un sous-programme d'actua- 

25 lisation 48. Ce sous-programme est similaire au programme 
d' initialisation et n'entraine une remise a jour des repre- 
sentations graphiques dans les fenltres que lorsque les 
parametres qui determinent ces representations ont ete 
modifies. La fin de ce sous-programme 48 ramene au debut 

30 du sous— programme 30. 

Bn cas d'actionnement de la touche de TBST (etape 49), on 
passe a un programme de test 50 similaire a celui de 1» e'tape 
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25, puis on revient au debut du sous-programme 30. 

Enfin, une action sur la touche d* INITIALISATION 10 ramene 
au programme 27 d« initialisation (e*tape 51). 

On notera encore que la touche de VALIDATION 7 a uniquement 
5 pour fonction de permettre a 1« unite" centrale d» accepter 
les valeurs numeriques introduites par l'interm^diaire du 
clavier 13 h. 1» occasion des programmes d' initialisation 27 
ou d'actualisation 48 , et n» influence pas le deroulement du 
programme principal dans les autres cas. De meme, on notera 
10 qu'un actionnement de la touche d • ACQUITTBMBNT 11 ou 

d'ACTDALISATION 12 a 1- occasion du test 23 ramenerait direc- 
tement k 1» entree de ce test. 

On a represents a la figure 6 une variante de representation 
graphique apparaissant dans une fenetre de 1' Scran de vi- 
15 sualisation 14. Sur cette variante, le recipient R a une 
forme symbolisee de flacon de perfusion et le vu-metre TO 
est dispose" verticalement dans le prolongement de ce qui 
est suppose etre 1' orifice de ce flacon. Ce vu-metre TO se 
presente sous la forme d'une serie d' elements consecutifs 
20 de forme triangulaire 52 symbolisant des gouttes. Les 
elements d' extremity 52 correspondant respectivement au 
dSbit minimal et au debit maximal acceptable ainsi que les 
elements compris entre le debit minimal et le debit ins- 
tantane" mesurS pourront avoir un meme aspect, different de 
25 celui des Elements compris entre le dSbit instantane mesure* 
et le debit m aximal autorise*. Comme dans le cas de la figure 
5, des valeurs numeriques peuvent etre affichees au droit 
des Elements correspondant respectivement au debit minima] 
A min . au dSbit maxima l & max, au debit instantane" mesure" 
A Instant and, et au debit prevu & prevu. 

II est egalement possible d»utiliser le vu-metre TO de la 
figure 6 pour simuler la chute reelle des gouttes, avec une 
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cadence fonction du debit instantane mesure. 

II resulte de ce qui precede que le systeme de surveillance 
a distance suivant 1' invention permet d' assurer un suivi 
rigoureux des patients perfuses sans necessiter de deplace- 

5 ments multiples vers la chambre du malade. L 1 Evolution des 
perfusions peut Stre surveillee en permanence, les conditions 
de surveillance pour l'equipe medicale se trouvent facilities 
et le delai d« intervention en cas d'anomalie est reduit au 
plus court. Ce systeme constitue un progres decisif pour 

10 le suivi des perfusions par gravite, tout en pouvant egale- 
ment §tre adapte a d'autres types de perfusion, notamment 
celui mis en oeuvre par pompe programmee. 

Afin de tenir compte des conditions d ' ecoulement hydro- 
dynamique des perfusions propres a chaque service hospi- 

15 talier (modele de tubulure, hauteur du f lac on par rapport 
au point d' injection, temperature ambiante, etc..), nne 
molette graduee 60 situee a l'arriere de 1 'unite centrale 
permet, lors de sa manipulation, de modifier le coefficient 
definissant le volume unitaire de base d'une goutte (inde- 

20 pendamment de toute correction liee a la nature du liquide 
ou a la valeur du debit). II est ainsi possible d'etalonner 
le systeme en fonction des nouvelles habitudes prises dans 
le service hospitaller concerne (changement de fournisseurs 
de tubulure par exemple). 

25 Dans un mode pref ere de realisation, le systeme decrit ne 
necessite pas la mise en place d'une infrastructure de 
connexion supplemental^ grace a 1 'utilisation du reseau 
domestique de distribution d'energie electrique basse- 
tension. Par ailleurs, quels que soient les deplacements 
30 d'un patient perfuse (changement de lit, changement de 
chambre), celui-ci reste sous surveillance par simple 
branchement dans une prise de courant murale quelconque. 
le poste de perfusion concerne continue a Stre identifie 
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par le numgro qui lui est propre (code d' identification) 
et les donnees relatives a ce poste s'affichent sur la 
fengtre affectee de ce numgro. L'operateur devra si neces- 
saire modifier le numero de chambre apparaissant dans la 
fengtre. En complement ou a la place du numero de chambre, 
un code d' identification ou le nom du patient peut gtre 
affiche. En variante, on peut associer a chaque prise de 
courant un sous-codeur sur lequel viendra se raccorder le 
codeur proprement dit. Ce sous-codeur generera un code 
de localisation geographique en complement du code d' iden- 
tification du poste de perfusion de sorte que 1 'identifica- 
tion de chaque poste et sa localisation seront effectuees 
automatiquement par 1 'unite centrale. 

D * autre part, 1 'utilisation d'un reseau plus etendu, par 
15 exemple le reseau commute des postes et telecommunications, 
permet d'envisager la telesurveillance a domicile des 
patients au moyen de ce systeme. Ce dernier n'est pas 
limite quant au nombre de postes de perfusion a contr81er, 
la principale limitation tenant a. la capacite du responsable 
20 a surveiller un grand nombre de postes. A titre d'exemple, 
quatre ecrans de visualisation divises chacun en ouatre 
fengtres verticales permettent a une seule et mgme" personne 
de surveiller a'usqu'a seize postes de perfusion. 

On notera enfin que ce systeme peut egalement gtre utilise 
25 pour la telecommande de postes de perfusion en dotant le 
module Muc de capacite de codage et les modules M1 a Mn de 
capacite de decodage. Pour une telle telecommande, on peut 
egalement faire appel au reseau et au protocole d'echange 
d'informations entre les pgriphgriques et 1 'unite centrale 
30 qui sont decrits dans la demande de brevet francais 
PR-A-2 558 667 deja citge. L'unitg centrale est alors 
adaptee pour commander chaque pompe d'un poste de perfusion 
en fonction de valeurs de consigne. 



Par ailleurs, on peut prgvoir pour chaque recipient de per- 
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fusion 1 un capteur de niveau minimal constitue, par exemple, 
par une photodiode associee a un photo-transistor, et sus- 
ceptible de ddtecter le passage du niveau du liquide par 
changement d'indice de refraction et de provoquer le ddclen- 
chement de l'alarme de fin de perfusion. 
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REVENDICATIONS DE BREVET 

1. Precede de surveillance a distance d'au moins un poste 
de perfusion pour 1* injection d'un liquide a un patient, 
caracterise en ce que i 

- on raccorde chaque poste de perfusion a surveiller a 
5 une ligne de transmission de donnees numeriques, 

- on affecte a chaque poste de perfusion a surveiller 
un code d» identification independent de sa localisation 
geographique, 

- on mesure a chaque poste (PI, P2 ...Pn) sous surveillance 
1 0 le debit d' injection de liquide, 

- on envoie periodiquement cette information a une unite 
centrale de traitement (UC) par la ligne de transmission 
de donnees numeriques, et 

- on affiche sur au moins un ecran de contrftle (14) une 
15 donnee d» identification fonction dudit code ainsi que 

le debit instantane de liquide (*) a chaque poste de perfu- 
sion sous surveillance. 

2. Procede selon la revendication 1, caracterise en ce 
qu»on traite l» information de debit instantane- (A) afin 

20 de remettre a jour periodiquement au moins l'une des gran- 
deurs (V,D) representatives de l'etat de chaque perfusion 
en cours, comprenant la dur€e restante (D) de la perfusion 
et le volume residuel (y) de liquide a injecter calcules 
par 1' unite centrale a partir du debit instantane mesure 

25 (A) et des donnees initiales de la perfusion comprenant 
le volume de liquide a injecter (V1), et on affiche cha- 
que grandeur mise a jour sur l'ecran de controle. 

3. Procede selon la revendication 2, caracterisS en ce 
que l'on mesure le debit instantane par comptage des 
30 gouttes injectees sur de courtes periodes cons£cutives 

d» environ une minute, on le compare au debit nominal pre- 
vu initialement et on affiche le resultat de ladite com- 
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para is on. 

4. Procede selon l'une quelconque des revendications 2 
et 3, caracterise en ce que l'on declenche une premiere 
alarme en cas de detection de l'une au moins des condi- 
tions suivantes : 

- le d«§bit instantane est respectivement inferieur ou 
superieur a des valeurs minimale et maximale pred^ter- 
minees, 

- le debit instantane est nul, 

- un poste de perfusion est deconnecte de 1' unite cen- 
trale. 

5. Procede selon la revindication 4, caracterise en ce 
que l»on declenche une deuxieme alarme en cas de detec- 
tion de l'une au moins des conditions suivantes : 

- le debit instantane reste nul pendant une duree supe- 
rieure a une premiere limite predeterminee, 

- un poste de perfusion est deconnecte de 1' unite cen- 
trale pendant une duree super ieure a une deuxieme limite 
predeterminee, 

- la duree restante calculee de la perfusion est infe- 
rieure a une troisieme limite predeterminee. 

6. Procede selon la revendication 5, caracterise en ce 
que les premiere et seconde limites predeterminees sont 
fonction du temps de coagulation du sang. 

25 7. Procede selon l'une quelconque des revendications 5 
et 6, caracterise- en ce qu'on passe de la deuxieme a la 
premiere alarme au moyen d'une commande manuelle declen- 
chee par 1' intermediate d'un terminal (11) associe a 
1 'unite centrale. 

8. Procede selon l'une quelconque des revendications 5 
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10 



a 7 t caracterise" en ce que la premiere alarme comprend 
l'allumage d'au moins un voyant lumineux (ALO) et la 
deuxieme alarme comprend le clignotement d'un autre voyant 
(11) et 1» emission d'un signal sohore. 

9. Procede selon l'une quelconque des revendications 1 
a 8, caracterise en ce que l'affichage des grandeurs 
representatives de l'etat dudit poste comprend une repre- 
sentation graphique (R) d'un recipient dont la largeur 
representee est f onction du debit prevu de liquide a injec- 
ter, dont la position du niveau est f onction de la duree 
restante (D) de la perfusion et dont la surface delimitee 
en dessous dudit niveau est done f onction du volume (v) 

de liquide restant a perfuser. 

10. Procede selon la revendication 9, caracterise en ce 
15 qu'on affiche une representation graphique (g) d'un 

goutte-a-goutte simulant la chute reelle des gouttes, 
avec une cadence fonction du debit instantane mesure. 

11. Procede selon l'une quelconque des revendications 9 
et 10, caracterise* en ce qu'on affiche le dSbit instan- 

20 tane sur un vu-metre lineaire (VM) borde a ses extremites 
par les valeurs minimale et maximale predeterminers du 
debit. 



12. Proce'de selon la revendication 11, caracterise en 
ce que ledit vu-metre est dispose verticalement sous 

25 la representation graphique dudit recipient (R) e t se 

presente sous la forme d'une serie d'elements consecutifs 
(52) symbolisant des gouttes, les elements compris entre 
le debit minimal predetermine et le debit instantane 
mesure etant affiche sous un aspect different de ceux 

30 compris entre le debit instantane mesure et le debit 
maximal predetermine. 
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13. Procede selon l'une quelconque des revendlcatlons 9 
& 12, caracterise en ce qu'on divise ledit ecran de 
controle en plusieurs fenfitres verticales (F1, F2, F3, F4) 
af fee-tees chacune a l'affichage de donnees d' identi- 
fication et des grandeurs representatives de l'etat d'un 
poste de perfusion determine. 

14. Procede selon la revindication 13, caracterise en 
ce que lesdites donnees d' identification affichees dans 
une fenetre comprennent le code d' identification propre 
au poste de perfusion correspondant ainsi que des infor- 
mations relatives au patient (identite, localisation, 
etc ...) sous perfusion. 

15. Systeme pour la mlse en oeuvre du procede" selon 
l'une quelconque des revendications 1 a 14, caracterise 
en ce qu'il comprend une ligne electrique (4) de trans- 
mission d' informations numeriques, au moins un poste 

de perfusion (PI, P2 ...Pn) comportant un debitmetre (3) 
et un module (M1 , M2 ...Mn) de codage et de transmis- 
sion sous forme numerique sur la ligne (4) de l'infor- 

20 mat ion de debit instantane delivree par le debitmetre 
(3), une unite centrale (UC) de traitement de ladite 
information, connectee k ladite ligne (4) par 1' inter- 
mediate d'un module de decodage (Muc), et au moins 
un ecran de controle pour l'affichage de donnees d'iden- 

25 tification et de f onctionnement de chaque poste de per- 
fusion sous surveillance. 

16. Systeme selon la revendication 15, caracterise en 
ce que l'unite centrale (UC) comprend un processeur (5) 
associe a des touches de fonction (7-12), k un clavier 
30 numerique (13), k des moyens d'afficbage (14) par 
1' intermediate d'un circuit (15) de generation de 
graphismes, et a des moyens (16) de generation d'alarmes. 
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17. Systeme selon l'une quelconque des revendications 
15 et 16, caracterise en ce que le debitmetre (3) est 
un compte-gouttes. 

18. Systeme selon l'une quelconque des revendications 
15 et 16, caracterise en ce que, dans le cas ou le 
debit de la perfusion est commande a chaque poste par 
une pompe asservie, le module (M1-Mn) associe a chaque 
poste (P1-Pn) comporte des moyens de decodage et le 
module (Muc) associe a l'unite centrale (UC) comporte 
des moyens de codage d' informations numeriques pour la 
commande de chaque pompe a partir de l'unite centrale. 

19. Systeme selon l'une quelconque des revendications 
15 k 18, caracterise en ce que ladite ligne electrique 
(4) est une ligne de transmission banalisee du reseau 
de distribution d'energie electrique. 

20. Systeme selon l'une quelconque des revendications 
15 a 19, caracterise en ce que chaque recipient de 
perfusion (1 ) comporte un capteur de niveau adapte pour 
delivrer un signal de declenchement d'alarme en reponse 
a la detection d'un niveau minimal de liquide. 

21. Systeme selon l'une quelconque des revendications 

15 a 20, caracterise en ce qu'il comprend un dispositif 

d'alarme a distance comportant un emetteur haute -frequence 

(19a) connecte a l'unite centrale et une recepteur portable 

(19b), ledit recepteur presentant des moyens de generation 

d'un signal d'alarme en cas de detection d'uhe anomalie 

de fonctionnement d»un poste de perfusion par l'unite 
centrale. 

22. Systeme selon la revendication 21, caracterise en ce 
que ledit recepteur (19b) comprend un transducteur acous- 
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tlque et des moyens d'affichage d'une donnee d» identi- 
fication d'un poste de perfusion presentant une anoma- 
lie de f onctionnement. 

23, Systeme selon la revendication 17, caracterise en 
ce qu'a l'unite centrale est associe" un moyen (60) 
d'etalonnage du volume unitaire des gouttes comptees par 
le eompte-gouttes. 
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